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Under  udarbeidelsen  af  prospektets  afsnit  II  — 
den  medico-mekaniske  apparatsamling  —  har  jeg 
af  literatur  benyttet: 

Dr.  -Gustav  Zander:  Die  Apparate  fiir  me- 
chanisch-heilgymnastische  Eehandlung  und  deren 
Anwendung. 

L.  Aall:  Den  mekaniske  gymnastik. 
i.  Bang:  Gymnastiken  gjort  exact. 
Dhrr.  dr.  Alfred  Levertin  og  dr.  Astley 
Levin  samt  hr.  ingeniør  E.  Fr.  Gøransson  i 
Stockholm,  der  ved  planlæggelsen  af  bad  Larviks 
gymnastikinstitut  ydede  mig  så  megen  elskværdig 
og  kyndig  assistance,  aflægger  jeg  herved  min  for- 
bindtlige tak. 

Larvik  30.  april  1895. 

Christian  F.  Bonnevie. 


Digit 

ized  1 

by  the  Internet  Archive 

in  2014 

https://archive.org/details/b2038919x 


I.  Medico-mekanisk  og  manuel  passiv  gymnastik 

med 

specielt  hensyn  paa  det  gymnastiske  institut 

ved 
bad  Larvik. 

Det  nye  gymnastikinstitut  ved  Larviks  kur- 
anstalt  åbnedes  tirsdag  den  Ste  juni  1 894  og  blev  i 
den  forløbne  sæson  meget  flitligl  besøgt  såvel  af 
de  egentlige  kurgjester  som  af  Larviks  indvånere 
Og  andre,  der  under  sommerophold  i  Larvik  ønskede 
at  benytte  den  medico-mekaniske  gymnastik. 

Institutets  hensigt  er  nemlig  en  dobbelt:  først 
og  fremst  at  komplettere  badets  øvrige  kurmetho- 
der  og  saaledes  være  de  egentlige  kurgjester  til 
nytte  ;  rnen  dernæst  er  det  også  meningen  at  byde 
såvel  Larviksfolk  som  tilreisende,  der  maatte  ønske 
det,  anledning  til  uafhængig  af  badet  forøvrigt  at 
nyde  godt  af  en  methodisk,  aktiv  og  passiv  gym- 
nastik i  sommermånederne.    Uct  turde  derfor  være 
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paa  sin  plads  kortelig  at  skitsere  den  moderne  me- 
dicinske  gymnastiks  opgave  og  betydning. 

Sammenlignet  med  den  fremskudte  rolle, 
sygegymnastiken  spiller  i  Sverige  såvel  inden  læge- 
standen  som  ude  i  almenheden,  må  dens  plads  som 
naturligt  kurmiddel  hos  os  endnu  siges  at  være  be- 
sk eden;  men  at  den  også  i  Norge  i  en  nær  fremtid  vil 
arbeide  sig  frem  til  almindelig  anerkjendelse,  derpå 
tyder  blandt  andet  den  omstændighed,  at  norske  læ- 
ger _  navnlig  de  yngre  —  årligårs  besoger  Stock- 
holm for  at  gjøre  sig  bekjendt  med  den  svenske 
gymnastik. 

Hvad  der  forst  springer  en  norsk  læge 
i  øinene,  når  han  kommer  til  Sverige  for  at  studere 
sygegymnastik.  er  hvor  ufuldstændig  den  ensidige 
massagebehandling,  som  vi  hos  os  i  sin  almindelighed 
er  vant  til,  i  virkeligheden  er. 

Ved  et  stivt  led  f.  ex.  med  fortykkede,  stive 
muskelpartier  og  ledbånd  er  det  kun  af  delvis 
nytte  at  søge  de  syge  afsætninger  fjernede  ved  de 
almindelige  massagehåndgreb  som  bankning,  hak- 
ning,  knadning  og  strykning.  En  sådan  behandling 
er  kun  halvt  tilfredsstillende,  hvis  den  ikke  fuld- 
stændiggjøres  med  de  såkaldte  aktive  og  passive  be- 
vægelser  i  det  syge  leds  eller  den  syge  muskels 
normale  bevægelsesretninger.  Har  man  således  t.  ex. 
en  stiv  albue  efter  et  benbrud  eller  en  pa  grund 
af  rheumatiske  afsætninger  i  leddet  stiv  og  ubevæ- 


selisr  skulder,  kan  man  ikke  vente  at  få  den  fulde 
førlighed  tilbage,  når  man  indskrænker  sig  til  at 
gnide  og  banke  de  syge  muskler ;  den  syge  albue 
eller  skulder  må  bevæges  på  samme  måde,  som  det 
er  naturligt  for  en  frisk.  Albuen  må  bøies  og 
strækkes,  armen  hæves,  sænkes,  rulles  og  vrides 
i  skulderleddet,  om  man  skal  kunne  vente  at 
få    den    gamle   kraft  igjen. 

Evner  nu  vedkommende  patient  at  udføre  disse 
øvelser  ved  hjælp  af  sin  egen  muskelkraft,  kaldes 
øvelserne  aktive;  formår  han  ikke  dette,  forholder 
han  sig  selv  i  det  væsentlige  uvirksom,  medens  en 
kyndig  assistent  systematisk  foretager  med  og  på 
ham  de  for  det  syge  led  naturlige  bevægelser, 
siges  øvelserne  at  være  passive. 

Typen  for  den  aktive  gymnastik  er  den  fristå- 
endc  gyrnnastik,  der  almindeligst  benyttes  af  friske 
personer.  Den  passive  gymnastik  —  gymnastik 
udført  ved  hjælp  af  assistenter  —  kommer  der- 
imod  fortrinsvis  til  anvendelse  overfor  syge  og 
svagelige  personer,  og  det  er  netop  denne  gren 
af  gymnastiken  —  sygegymnastiken  —  der  i  Sve- 
rige har  nået  en  så  fuldkommcn  udvikling. 

I  Sverige  har  der  imidlertid  siden  sextiårene 
også  udviklet  sig  en  hy  gren  af  gymnastiken  — 
den  saakaldte  medicu-mckaniske  gymnastik. 

Med  denne  benævnelse  betegnes  en  gym- 
nastik,  som    ved    hjælp    af    en    række  sindrigt 


konstruerede  maskiner,  der  samtlige  er  opfundne 
af  den  nu  verdenskjendte  Stockholmerlæge.,  Dr. 
Gustav  Zander,  udfører  såvel  aktive  som  passivt 
øvelser. 

Medicogymnastiken  er  således  en  apparatgym- 
nastik,  ved  hjælp  af  hvilken  man  på  den  ene  side 
kan  udvikle  sin  egen  muskelkraft  og  på  den  anden 
ved  maskinerne  få  opovet  syge  muskler,  der  ikke 
af  sig  selv  er  funktionsdygtige.  Den  er  således  en 
genial  forening  af  frisk-  og  sygegymnastik,  hvor 
maskinerne,  der  kan  arbeide  til  enhver  tid  uden  at 
trættes.  træder  i  assistenternes  sted. 

Den  medico-mekaniske  gymnastik  falder  i  Uere 

grupper: 

L  Motionsgymuastik  for  såvel  friske  som  syge. 
Hen  er  særlig  at  anbefale  ældre  og  personer, 
hvis  livserhverv  medfører  et   stillesiddcnde  liv. 

2.  Diætetisti  gymnastik.  Herunder  indbefattes 
en  række  øvelser,  der  især  er  tjenlige  for  pa- 
tenter med  svækket  fordøielse;  —  specielt 
at  fremhæve  er  de  øvelser,  der  modvirker 
obstruktion. 

3.  Udviklingsgymuastik  for  skoleungdom,  der  ikke 
kan  deltage  i  friståendc,  udelukkendc  aktiv 
gymnastik  og  turning. 

4    ^Orthopcedisk  gymnastik  for  rygradsskjævheder. 
5.  A/mmdetig  sygegymnastik  for  blodfattige,  g.gt- 
Hdende  og    rheumatiske    personer  med  stive 
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muskler  og  led,  visse  former  af  hjertesygdomme 
og  brystlidclser. 

De  apparater,  der  forefindes  ved  et  medico- 
mekanisk  gymnastikinstitut,  kan  inddeles  påfølgende 
måde ". 

1.   Apparater,  der  sættes  i  bevægelse   ved  patien- 

tens   egne  kræfter   og  derfor    øver  og  udvik- 

ler    hans  muskler. 
•2.   Apparater,   der  ved  hjælp  af  en  damp-  eller 

gasmotor  udfører  passive  bevægelser,  såsom 

rystelser,  skakninger,    knadninger,  valkninger, 

hakninger  og  strykninger. 
3.  Orthopædiske  apparater  for  rygradsskjævheder. 

De  medico-mekaniske  gymnastikinstituter  forfle- 
res stadig;  for  tiden  existerer  der  ialt  mel- 
len"! 40  og  50  instituter,  hvoraf  4  i  Stockholm,  1 
i  Kjøbenhavn  og  1  i  Kristiania 

[  forståelse  af  medico-gymnastikens  betydning 
vai  det,  at  administrerende  direktor  ved  Larviks 
bad,  Dr.  I.  C.  Holm,  iijor  besluttede  at  knytte  et 
udvalg  af  de  bedste  aktive  og  passive  Zander'ske 
apparater  til  bad  Larviks  øvrige  kurmidler.  Den  liv- 
lige sogning,  inslitutet  strax  fra  første  dag  kunde 
glæde  sig  ved,  viste  noksom  det  berettigede  i  denne 
tanke.  Med  undtagelse  af,  at  Dr.  Zander  selv  som- 
meren I8D4  flyttede  sine  apparater  for  orthopædisk 
behandling  at  rygradsskjævheder  til  I  lelsingborg,  er 
Larvik  det  eneste  kursted  i  Norden,  der  er  forsynet 
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med  et  medico-institut  og  saaledes  istand  til  at 
byde  sine  kurgjester  en  kombineret  medico-mekanisk 
og  manuel  passiv  gymnastisk  behandling,  idet  der 
ved  siden  af  medico-maskinerne  desuden  er  anskaf- 
fet fuldstændige  apparater  for  den  manuelle  passive 
gymnastik. 

Det  udvalg  afmedico-apparater,  der  forefindes  ved 
bad  Larvik,  er  truffet  med  to  særskilte  formål  for  oie: 
i  første  række  er  der  selvfølgelig  tåget  hen- 
syn til  de  ved  bad  Larvik  almindeligst  behand- 
lede sygdomme;  speciel  vægt  er  således  lagt  på  de 
apparater,  der  i  forening  med  massage  må  ansees 
særlig  gode  for  rheumatisme  og  gigt  i  muskler  og 
led  og  på  apparater  for  fordøielsesbesværlighcder  ; 
men  dernæst  kan  institutet  byde  såvel  friske  som 
syge  en  fuldstændig  motionsgymnastik. 

Foruden  'det  manuelle  apparat  forefindes  2i 
medico-apparater,  nemlig  apparater  for  armlncvmtig, 
armbøining  og  strækning,  favnåbning,  armrulhng, 
armvridumg,  armvalknimj,  armskakning,  hofte- 
stræknincj,  (ischiasøvelse),  knæstrækning,  benåbmng, 
benrulling,fodndling,velocipedkjørse\  kropsbemmg, 
kropsreisnmg,  sidebøining,  bækkenvridning,  krops- 
rullinger,  ridning,  hjerteskaknwg,  næse-  og  strube- 
skakninger,  pandeskaknmger  mod  nervesmerter, 
maveskaknmg,  stående  og  liggende  maveknadmng, 
ryghakning,  rygskakning,  sædeskakninger  mod 
'  rr/ioider,  benhahiing  og  benskahnng. 


mon 
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Institutet  presenterer  sig  således  med  en  tem- 
melig righoldig  og  alsidig  samling;  i  næste  afsnit 
redegjøres  nærmere  for  hvert  enkelt  apparats  teknik 
og  fysiologiske  virkemaade. 


II.  Institutets  medico-mekaniske  apparatsamling. 


L    Aktive  apparater 
o  : 

apparater,  der  sættes   i  bevægelse   ved   patientens  egen 
muskelkraft. 

A.    Aktive  armøvelser. 
A  3. 

Armkævning.    Sku  l di  r  ha  vning. 

Apparatet   bestaa'r   af   10  par 
klubber  af  fra  0.5—5  klgrs.vægt. 
Udg-atigsstiliinz:     Med  en  klubbe  i    hver  hånd 

O         O  <-> 

indtager  man  en  rank  holdning 
med  hælene  sluttede  til  hinanden 
og  armene  hængende  frit  ned 
langs  siderne. 
Udførelse  :  Under  øvelsen   holdes  armene 

den  hele  tid  rei  udstrakte  og 
hovedet  rei. 
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De  strakte  arme    føres  fremad 
og  opad  under  in  dauding,  nedad 
og  bagover  tilbage  til  udgangs- 
stillingen  under  udåudiug. 
mug  :  Dels  de  muskler,  der    lofter  ar- 

men, og  dels  de,  der  vrider 
skulderbladet  udad  øves.  Der 
skcr  en  kraftig  indåudings- 
bevægelse,  hvorved  brystkassens 
udvikling  befordres. 


A  3. 

Armsæiiknuig  og  arinbøiiw/g. 

Udgangsstillmg  :      Man  stiller  sig  under  apparatets 

nedhængende  håndtag,  der  kan 
hæves  og  sænkes  således,  at  de 
påhængte  vægter  ikke  berører 
gulvet,  nar  håndtagene  gribes 
med  strakte  Arme.  Armene  hol- 
des da  strakte  af  vægternes  hele 
tyngde.  Hovedet  holdes  høit, 
brystet  skydes  frem. 

Ud f  er  else:  Først   indånding.       Under  ud- 

ånding  trakkes  derpaa  de  strakte 
arme  ned,  indtil  hændcrne  kom- 
mer i  hoide  med  skuldrene.  Al- 
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buerne    trækkes     godt  bagud. 
Under  den  påfølgende  indånding 
strækkes  atter  armene  op. 
Virkning :  På  de  stærke  ryg-    og  bryst- 

musklcr,  som  bøier  armene  i 
skulderleddet,  d.  v.  s  :  fælder 
dem  ned,  når  de  befinder  sig  i 
opstrakt  stilling.  Beiningen  i 
albueleddet  er  mere  passiv,  og 
dette  leds  boiemuskler  træder  lidet 
i  virksomhed  ved  denne  øvelse- 
Øvelsen  befordrer  åndedrættet 
og  brystkassens  udvikling. 


A  6. 

Favnåbniug. 

Udgangssttliing :  Sædet  skrues  saa  hoit  i  veiret 
at  armene  hviler  bekvemt  paa 
apparatets  hævstænger ;  disses 
stottepiller  skrues  saavidt  sam- 
men, at  de  slutter  til  ovelse- 
tagerens  sider  uden  at  klemme. 
Rygpuden  bor  ikke  flyttes  læn- 
gere  tilbage,  end  at  skulderleddet 
kommer   ret   over   de  lodrette 
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dreiningsakser.  Håndryggene 
vendes  lidt  indad  mod  hinanden. 
og  hænderne  omfatter  løst  hæv- 
stængernes  indside. 

Man  bør  ikke  sætte  sig  læn- 
gere  op  på  stolen,  end  at  ryg- 
gen hælder  lidt  bagover  mod 
rygpuden. 

Udj 'øvelse  :  Under  indånding  føres  armene 

udad  og  bagover  ;  under  udån- 
ding  føres  de  langsomt  frem- 
over tilbage  til  udgangsstillingen. 

Virkning  :  På  rygmuskler  og  muskler  paa 

skulderleddets  bagflade.  Ryg- 
gens   strækkemuskler  arbeider 
med,  idet  ryggen  fikseres  mod 
rygpuden. 

Kr  a  fti  g  in  dån  dings  øvelse . 


A  7. 

Armrulling. 

Udgangsstillmg :  Bevægelsen  udførcs  med  appa- 
ratets svingstang,  idet  man  pla- 
cerer  sig  en  profil  på  sædet, 
lægger  det  ene  skulderled  i  gaf- 


ni 


felen,  strækker  armen  ud  langs 
svingstangen  og  sætter  denne  i 
bevægelse,  etterat  sædet  er  ble- 
ven  hævet  eller  sænket  så  meget, 
at  skuldergaffelen  passer  noi- 
agtig  ind  i  akselhulen.  Num- 
meret på  recepten  bestemmer 
stillingen  af  den  paa  den  gra- 
derede  hævstang  anbragte  flyt- 
bare  hylse.  Hævstangens  mod- 
vægt  rna  anbringes  pa  det  til- 
svarende nummer  på  dens  skala, 
så  der  opstår  ligevægt. 
Udf  øvelse  :  Armrullingen    sættes  igang  og 

vedligeholdes  ved  en  ringe  mu- 
skelvirksomhed  af  ovelsetageren 
selv,  idet  han  forer  svingstangen 
rundt  i  en  cirkel  forst  til  den 
ene.  sa  til  den  anden  side  — 
omtrent  lf»  iiiniut  i  hver  retning. 

Øvelsen  tåges  r  nnnttt  meit 
liver  arm,  når  det  ikke  pa 
recepten  er  udtrykkelig  an- 
fort,  at  den  kun  skal  tåges  med 
den  ene  arm. 

( '//t/er  øvelsen  skei'  tinde' 
drattet  dybt  og  langsomt  såle- 
des, at  der  kommer  2  omdrei- 
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ilinger  på  hver  in  dauding,  2 
eller  3  omdreininger  pa  hver 
udånding. 

Virkning:  Armen  beskriver  under  øvelserne 

en  cirkel  om  en  akse,  som  man 
tænker  sig  lagt  horizontalt  udad 
gjennem  skulderleddet.  Der  skei- 
en rullende  bevægelse  i  skulder- 
leddet og  delvis  også   af  skul- 
derbladet ;  herunder  blir  skulder- 
leddets kapsel  samt  flere  arm-, 
bryst-  og  rygmusklersnartstrakte, 
snart   slappede.     Da  apparatet 
sættes  i  bevægelse  ved  ovelse- 
tagerens  egen  muskelkralt,  sker 
der   også    en    svag  aktiv  virk- 
somhed  i  de  ovennævnte  musk- 
ler. 

Øvelsen  tjener  til  at  opniyge 
skulderleddet  og  a/lede  blodet 
fra  brystkassen  til  armene. 


A  8  a. 

Armvridning. 

Udgaugsstilltug  :    Sædet  hæves  saa  høit.  at  armen 
holdes  i  noiagtig  vandret  stilling, 
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når  man  sætter  sig  og  griberhånd- 
taget.  Under  øvelsen  må  ormen 
hele  tiden  holdes  ret  ndstrakt. 
Ved  dreining  fremover  stilles 
håndtaget  ved  hjælp  af  fjæderen 
vandret,  ved  dreining  bagover 
lodret.  Øvelsen  udføres  meden 
arm  ad  gangen,  så  man  må 
vende  sig  til  den  modsatte  side, 
når  den  anden  arm  skal  oves. 
Udførelse:  Armen  vrides  3/4  cirkel  =  270°. 

Ved  vridning  fremad  —  frona- 
Hon  —  begynder  man  med 
håndryggen  vendende  nedad  og 
tommelfingeren  fogende  bagud 
og  fortsætter,  indtil  håndryggen 
vender  fremad,  tommelfingeren 
nedad;  ved  vridning  bagover  — 
stipination  •-  begynd-r man  med 
håndryggen  vendende  fremad 
og  tommelfingeren  pegende 
nedad  og  fortsætter,  indtil  hånd- 
ryggen atter  vender  nedad,  tom- 
melfingeren bagud. 

Hvad  åndedrættet angår,  gjæl- 
der  den  alminnelige  regel,  at 
udånaingen foretoges  under  den 
mest  anstrecngende  del  af  ovel- 
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sen,    indåndingen    under  den 
mindst  anstrengende. 

Ved  denne  øvelse  ånder  man 
altså  ud,  når  apparatets  vægt 
løftes,  medens  indåndingen  fore- 
går, idet  vægteu  sænkes.  Kan 
armen  ikke  holdes  ret,  er  øvel- 
sen for  tung  og  maa  tåges  let- 
tere. Man  gjør  da  modstanden: 
1  eller  2  numere  mindre. 
Virkning:  Med  dette  apparat  udføres  sær- 

skilt arnivndning  fremover  — 
pronatwn  —  og  armvridnvng 
bagover  —  supination. 

Øvelsen  virker  hovedsagelig 
på  de  muskler,  der  ligger  på. 
underarmens  indside  —  prona- 
torerne  —  og  udside  —  supina- 
torerne  —  men  desuden  også 
på  nogle  at  overarmens  og  skul- 
derleddets muskler. 
Afieder  blodet  fra  hoved  og 
brystkasse  til  armen;  udviklcr 
under  armsmuskulatur  en. 


B.  Aktive  benøvelserv, 
It  3. 

Hofte  strækning. 

Udgangsstilling :  Man  kogger  sig  på  skråplanet 
således,  at  det  ene  ben  kan  be- 
væee  sig  frit  i  den  åbning,  der 
lindes  i  skråplanets  midte.  Ko- 
den stikkes  ind  i  fodremmen  så- 
ledes, at  hele  benet  bin  er  op- 
hrengt  i  denne.  Det  andet  ben 
hviler  på  skråplanet  med  fod- 
sålen  stemt  mod  fodbrettet. 
Udførclse:  Det  strakte  ben  skal  føres  nedad 

og  bagud. 

Først  indånding.  Under  ud- 
cinduig  tores  benet  nedad  og 
/•^v/  /  sålangt  som  muligt  uden 
at  krumme  knæet,  rinder  næste 
indånding  atter  op  i  udgangs- 
stillingen.    Benet  må  hele  tiden 
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være  strakt  og  heller  ikke  krum- 
mes ved    bevægelsens  opbør. 
Virkning:  På  sædets  muskler  og  musklerne 

på  lårets  bagftade.  Lændryg- 
gens  muskler  Fikserer  bækkenet. 
Er  at  anbefale  ved  ischias. 


B  4. 

Hofte-knæstrcekning.    Hoftesænkning . 

Udgangsstilling:  Man  stiller  sig  på  de  op  hoiede 
træklodser  og  holder  sig  i  de  to 
stolper,  der  skal  tjene  til  støtte 
under  øvelsen.  Foden  sættes 
ind  i  fodjernet,  og  man  giver  lidt 
elter  lidt  efter  for  dettes  tryk,  indtil 
låret  i  den  høieste  stilling  danner  en 
ret  vinkel  med  kroppen.  Hvis 
ikke  den  rette  vinkel  opnåes. 
stilles  fodjernet  hoiere  ved  hjælp 
af  en  særskilt  mekanisme. 

Udførelse:  Under  indånding  s trakkes  sam- 

tidig lår  og  læg  ret  nedad  ;  un- 
der den  derpå  følgende  udånding 
bøter  man  atter  kuæ-  og  hof te- 
led, idet  man  w/der  opadb einin- 
gen lidt  efter  lidt  og  varsomt 
giver  efter  for  Jodjernets  tryk. 


  o-2  — 


De  muskler,  som  ved  denne 
evelse  træder  i  virksomhed,  er 
nemlig  stærke  og  apparatet  derfor 
tungt  belastet,  så  man  må  vogte 
sig  for  voldsomme  og  hastige 
bevægelser. 

J  'irkning:  På  sædcmuskulaturens  og  musk- 

lerne  på  lårets  forflade  og  læg- 
gens  bagflade. 

Hof tcsæ  uk  iling 
kan  også  tåges  i  dette  apparat. 
Benet  holdes  da  under  hele  be- 
vægelsen  strakt ;  under  inddn- 
ding  samker  man  hoften,  under 
udåndiwr  løfter  man  den. 

Ved  således  vekselvis  at  sænke 
og  løfte  hoften  gjentagne  gange 
kan  man  med  dette  apparat  ind- 
virke  på  skjævheder  i  rygradens 
nederste  del. 

Virkning:  På  muskler  i    bækkenets  indre 

og  på  lårets  indside  samt  på 
visse  bug-  og  rygmuskler.  alle  be- 
liggende på  samme  side  som  det 
ben,  hvorpå  patienten  støtter  sig. 

Denne  made  at  lage  øvelsen 
på  er  således  kun  beregnet  for 
rygradsskjicve. 


U  6. 

Benåbnivg  eller  bendeling. 
Udgangsstilling:     Man  sætter  sig  og  placerer  be- 
nene i  fodgaflerne. 
Udførelse:  Under  indånding  føres  de  slut- 

tede ben  ud  fra  hinanden  så 
langt,  man  kan;  underudånding 
sluttes  de  atter. 
\  irkiiiug :  På  hottemusklerne  omkring  hofte- 

leddet. 


B  7. 

T  Telocipedkjørsel. 

Dette  apparat  har  ligesom  det 
følgende  —  B  12  —  ingen  me- 
kanisme til  at  yde  modstand  un- 
der øvelsen.    Et  svinghjul  sættes 
i  bevagelse,  idet  man  isiddende 
stilling  bevæger  benene  i  takt. 
Udgangsstilling:     Sædet  skrues  saa  hoit  i  veiret, 
at  —    når  begge  trædebrætter 
står  i  samme  høide,  og  fødderne 
hviler  på  dem  —  øvelsetagerens 
lår  hefinder  sig  i  horizontal  stil- 
ling og  heggene  står  lodrette  på 
brættcme. 


2-1  — 


Hæves  sædet  end  yderligere, 
øges  strækningen,  saenkes  sædet, 
øges  beiningen  i  leddene. 
TJ df or  else:  Etterat  spærrestangen  er  skudt 

frem,  sætter  man  svinghjulet  i 
bevægelse  med  hoire  hånd  og 
vedligeholder  bevægelsen  ved 
trampning  mod  trædebrætterne, 
indtil  man  kjender  en  let  træthed 
i  benene. 

Et  for  hurtig  tempo  volder  øget 
muskelanstrængelse  og  fremkal- 
der  let  åndedrætsbesværligheder. 
Virkning:  Mykner  hofte-fenæ-  og  ankelled- 

Ved  raskt  på  hinanden  vek- 
selvis at  spænde  og  slappe  sæde- 
muskulaturen  og  lårets  bøie- 
muskler  virker  øvelsen  blodaf 
ledende  til  benene  Og  befordrer 
tarmvirkiomheden;  er  således  at 
anbefale  ved  obstruktion. 

It  12. 

Fodrulling, 

Udgatigsstilling:  Man  sætter  sig  så  langt  fra 
apparatet,  at  benet  må  holdes 
strakt  under  øvelsen. 
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Den  bevægelige  jernplade, 
hvortil  foden  skrues  fast,  kan 
Hyttes  frem  og  tilbage,  og  den 
stoppede  fodgaffel  kan  hæves 
og  sænkes  således,  at  begge 
ankler  kommer  til  at  ligge  i 
hoide  med  apparatets  vridnings- 
tapper.  Størrelsen  af  den  cirkel, 
fodspidsen  beskriver  under  øvel- 
sen, bestemmes  ved  at  indstille 
en  graderet  tværstang,  der  står 
i  forbindelse  med  svinghjulets 
akse. 

Ud/ørel  Svinghjulet  sættes   i  bevægelse 

med  hånden  og  holdes  igang 
ved  /odens  beining  og  stræk- 
ning.  Man  gjør  20 — 50  o7n- 
dr eininger  til  den  ene  side  og 
h<  ilder  bevægelsen  gående  ved 
at  strække  foden  og  derpå  20 — 
00  omdreininger  t/l  den  anden 
sule,  i  Jul  man  drager  fodspidsen 
til  sig  ved  at  bete  foden.  På 
den  made  øves  fodens  bøie- 
og  strækkemuskler  vekselvis. 

Virkning:  Styrker  /odens  hoie-  og  strække- 

muskler. Rulle  bevægelsen  myk- 
ner /  od/eddets  kapsler  og  band. 
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Afleder  blodet  til  fadderne 
og  anbefales  derfor  specielt  mod 
koldc  fedder. 
NB.  Når  man  med  denne  øvelse 
særlig  vil  påvirke  fodleddet,  ei- 
det nodvendigt  at  fiksere  leiret: 
i  modsat  fald  forplantes  rulle- 
bevægelsen  lige  til  hofteleddet. 
Øvelsen  bliver  da  mindre  an- 
strengende, men  også  mindre 
virksom  paa  fodleddet. 


B  r? 

Benrulling. 

Virker  på  benet  efter  samme 
princip  som  A  7  på  armen. 
Der  sker  en  rullende  bevagelse 
i  ho  f  te  le  eldet. 

Udførelsc:  Benrullingen    sættes    igang  ai' 

øvelsetageren  selv,  idet  han 
forer  svingstangen  rundt  i  en 
cirkel  først  til  den  ene,  saa  til 
den  anden  side  —  ca.  V»  muntt 
i  hver  retning. 

Øvelsen    lages    r   mhmt  med 
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hvert  ben,  når  ikke  recepten 
ucitrykkelig  anderledes  bestem- 
mer. 

Virkning:  Øvelsen  tjener  til  at  mykne  hofte- 

leddet og  aflede  blodet  fra 
bækkenet. 

Befordrer  tarmvirksomheden 
og  således  særlig  at  anbefale 
ved  obstruktion. 


C-   Aktive  kropsevelser. 
C  I. 


Udgangsstillhig 


Udførelse : 


Kropsbøining. 
(Siddende.) 

Man  sætter  sig  på  stolen  og 
skyder  fødderne  inti  under  de 
runde  tværstave,  der  er  anbragte 
på  apparatets  fod.  Læderrem- 
mene  lægges  over  og  omkring 
skuldrene,  fores  korsvis  over 
ryggen  og  fattes  en  med  hver 
hånd.  Derpå  læner  man  sig 
mod  rygsædet.  trækker  rem- 
mene til  sig  og  holder  dem  godt 
fast  med  hænderne.  Fra  denne 
siddende,  noget  tilbagelænede  ud- 
gangsstilling  skal  overkroppen 
nu  bøies  fremover. 
Først  indånding.  Under  den 
derpå  følgende  udånding  bøter 
man  sig  fremover  med  ryggen 
ret  og  krummer  deretter  denne 
så  meget  som  muligt.  Under 
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fornyet    indånding    retter  man 
sig  op,  og  idet  man  ånder  ud, 
læner  man  sig  langsomt  tilbage 
mod  rygsædet. 
Virkning:  På  bug-,  bækken-  og  laarmuskler. 

Kraftig  udåndingsøvelse. 


C  -1. 

Kropsreisning. 
(Langsiddende.) 

Udgangsstilling:  Man  sætter  sig  med  benene 
hvilende  udstrakte  på  bænken 
og  fødderne  stemte  mod  det 
bevægelige  fodbræt.  På  venstre 
side  lufter  man  spærreindretnin- 
gen  ;  ved  omdreining  af  hjulet 
på  høire  side  indstilles  fod- 
brættet.  Rygsælen  pålægges, 
Og  hænderne  stemmes  mod  le- 
gemets sider  således,  at  tommel- 
fingrene griber  fat  i  og  fasthol- 
der rygsælen. 

Fra  denne  udgangsstilling  skal 
nu  overkroppen  strækkes  og 
hoies  bagover. 
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Ud  f  ør  else:  Under  indånding  bøier  man  sig 

bagover  til  en  vinkel  fra  45  — 
90  0  ;  under  udåndingen  reiser 
man  sig  langsomt  op  igjen  og 
bøier  sig  saa  langt  /ren/over. 
som  man  kan  uden  at  bøie 
knæeme,  idet  man  yder  lempe- 
lig modstand  mod  lodderne,  som 
trækkcr  fremover. 

Man  bor  ikke  bøie  sig  læn- 
ger  bagover,  end  til  man  foler 
bngmusklerne  træde  i  virk- 
somhed. 

Virkning  :  På  et  stort   antal   muskler  på 

legemets  rygside  lige  fra  nak- 
ken til  kneel/asen. 

Øvelsen  styrker  ryggen,  er  sær- 
lig at  anbefale  svagelige  gutter  og 
piger  mod  rygradsskjævheder; 
desuden  god  ved  rheumatisme 
i  lænderne  og  korsryggen  (tinn- 
bago\ 


Kropsidebøining. 

Udgangsstilling-      Man  sætter  sig  .ned  ryggen  mod 
den  stoppede,  på  tværs  gaaende 
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væ^tstan""  og  fæster  dennes  side- 
greneiarmhulerne.    Skal  bøinin- 
gen  gjøres  til  høire,  stilles  vægt- 
stangen  hældende  til  venstre'  og 
omvendt.    Korsryggen  er  ryg- 
radens  mest  bevægelige  Del,  og 
her   sker   den  største  bøining. 
Apparatets  dreiningsakse  bør  der- 
for  omtrent   stå   i   høide  med 
korsryggens   midte   og  sædets 
hoide  afpasses  således,  atvægt- 
stangen   bekvemt  kan  holdes  i 
armhulerne,     når  underarmene 
bøies  opad  i  spids  vinkel.  For 
middelsstore  personer  indstilles 
ialmindelighed   i   det    4de  hul 
regnet   nedenfra,    for   mindre  i 
det  3die  eller  2det.     Skal  bei- 
ningen virke  mere  på  et  hoiere 
parti  af  rygraden,  skrues  sædet 
ned,  foråt   dreintngsakscn  skal 
komme  i   høide  med  bøinings- 
stedet,  medens  vægtstangen  stil- 
les tilsvarende  hoit  for  akslerne. 
Da  rygradens  øverste  del  er  li- 
det  beVægelig,  bliver  bevaegelsen 
af  mindre  udstrækning  og  mod- 
standen  større. 
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For  tillælde  bøiningsvinkelen  til 
siden  synes  for  stor  og  føles  ube- 
hagelig, kan  den  ved  en  sær- 
egen mekanisme  gjøres  mindre. 

Udførelse;  Ved  denne  øvelse  bør  indåndin- 

gc  u  foregå  under  den  mest  an- 
slræugende  del,  foråt  den  side 
af  brystkassen,  som  ikke  arbei- 
der, kau  udvides  mest  mulig 
—  altså: 

Fra  den  skrå  ndgaugsstilli/ig 
rette/'  man  sig  forst  of>  under 
indåuding  og  baier  sig  derpå 
over  til  den  anden  side.  Idet 
man  ander  tid,  går  man  tilbagc 
til  vdgangsstillingen. 

1' ir  km  i/g:  l'å  den  sides  ryg-  og  bugmusk- 

ler,  til  hvilken  beiningen  sker. 
samt  sænkemusklerne  for  skul- 
deren på  samme  side  ;  desuden 
pa  den  modsatte  skalders  hæve- 
muskler. 

(  'dvider  brystkassen  og  korri- 
gerer ru  skjcev  ryg.  Befordrer 
blodomløbet  i  under  livd  og 
modvirker  således  en  trug  Jor- 
da/else. 


C  8. 

Bækkenvridning. 

Udgaiigsstilling:  Man  sætter  sig,  støtter  fadderne 
mod  fodbrættet,  spåender  remmene 
overknæerne,  fikserer  den  stop- 
pede vægtstang  —  der  ber  stilles 
så  høit  som  muligt  —  mellem 
overarmene  og  ryggen.  Ved 
vridning  til  høire  stilles  sædet 
ved  hjælp  afenfjædermekanisme 
i  udgaiigsstilling  -50  0  til  venstre 
og  omvendt. 

Udførelse:  Man  skal  foretage  en  vridning 

af  kroppens  nederste  del,  medens 
den  øverste  del  er  fikseret. 

Først  indånder  man  i  ud- 
gangsstillingen.  Under  udån- 
ding  vrider  man  bækkenet  længst 
mulig  over  til  den  modsatte  side. 

Under  ny  indånding  går  man 
tilbage  til  iidgangsstillingen,  idet 
man  langsomt  giver  etter  før 
vægtstangens  tryk.  Har  man 
udført  bevægelsen  flere  gange 
til  den  ene  side,  skiftes  sædets 
stilling  således,  at  bevægelsen 
kan  foregå  til  den  anden  side 
på  samme  måde. 


På  bug-  og  rygmuskler.  Bryst- 
musklerne  fikserer  gjennem  ar- 
mene ryggens  øverste  parti  ved 
den  stoppede  vægtstang. 

øvelsen  fremkalder  en  livli- 
gere virksomhed  i  underlivets 
organer  og  er  således  at  anbe- 
fale mod  obstruktion  og  anvendes 
desuden  i  visse  tilfælde  a.f  ryg- 
radsskjævhed. 


2.  Passive  apparater 
o : 

apparater,  der  sættes  i  bevægelse  ved  en  dampmotor. 

D.  Balaneerøvelser. 
I>  2. 

Tv  ær  sid  lende  kropsrulling. 

Udgangsstilling:  Man  sætter  sig  bedst  således,  at 
man  med  høire  hånd  kan  gribe 
dethåndtag,  ved  hvis  hjælp appa- 
ratet sættes  igang  og  standses. 
Når  håndtaget  befinder  sig  i 
midten,  ex  apparatet  iro\  skydes 
det  til  hø  ire,  sker  kropsrullingen 
fra  høire  mod  venstre,  omvendt 
hvis  det  skydes  til  venstre. 

f  Jvelsetagerens  bækken  følger 
apparatets  sædestativ  i  alle  dets 
dreiende  og  rullende bevægelser. 
Bewegelscrnes  styrke  afhænger 
af  størrelsen  af  den  bøiningsvin- 
kel,  hvori  saxlestativet  stilles,  og 
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denne  bestemmes  igjen  ved  en 
bevægelig,  graderet  tværsiang. 
Jo  hengere  denne  trækkes  ud, 
desto  større  blir  sædets  hæld- 
ning,  desto  voldsommere  bevæ- 
gelscn  og  desto  større  musk- 
lernes  arbeide. 

Udførclse:  Undei  øvelsen  skai  overkroppen 

holdes  så  rct  og  rolig  som 
muligt.  Øvelsen  tåges  ca.  1 
minut  til  hver  side. 

Virkning;  Apparatets    sædestativ  bringer 

ovelsetagerens  bækken  i  en  be- 
stemt hældning  successivt  til  alle 
sider.  For  at  bibeholde  lige- 
vægten  må  alle  de  muskler, 
som  balancerer  overkroppen  på 
bækkenet,  træde  i  virksomhed, 
og  det  så  meget  kraftigere,  jo 
stærkere  sædets  bevægelser  er 
o:  jo  større  sædets  vinkel  med 
horizontalplanet  er. 

1  den  rullende  bevægelsc,  som 
kroppen  herunder  kummer  til 
at  gjøre,  deltager  naturligvis  også 
de  fleste  af  de  i  kropshul- 
hederne  indesluttedeindvolde  — 
fornemlig  da  bugludens  orga- 
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ner;  derved  stimuleres  og  befor- 
dres deres  funktioner.  Den  gnid- 
ning og  det  vexlende  tryk,  for  hvil- 
ket de  under  ovelsen  udsættes, 
s  celter  blod-  og  saf  tom!  ob  i  ra- 
skere cirkulation  og  befordrer 
tarmkanalens  virksomhed. 

Apparatet  er  foitrinsvis  egnet 
for  kvinder. 

»  3. 

Skrævsiddende  kropsndling. 

Udgangsstilling:      Man  sætter  Mg  paa  skrævs  som 
over  en  ridesadel  med  ansigtet 
vendt  mod  timeglasset  og  hånd- 
tåget ;  med  dette  sidste  kan  man 
—  ligesom  ved  det  foregående 
apparat  —  begynde  og  standae 
bevægelsen  og  efter  ønske  lade 
kropsrullingen  ske  fra  hoire  mod 
venstre  eller  omvendt.  Sadelen 
meddeler  sin  til  alle  sider  drei- 
ende bcvægelse  til  bækkenet  såle- 
des, at  hele  den  muskulatur,  som 
balancerer  overkroppen  paa  bæk- 
kenet, sættes  i  tilsvarende  bevæ- 
gelse.    Jo  større  den  hældning 
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er,  hvori  sadelen  fikseres,  desto 
mere  intens  bliver  øvelsen.  Bøi- 
ningpvinkelen  bestemmes  ved  en 
roterende,  bevægelig,  graderet 
tværstang  ;  jo  længere  denne  er, 
desto  større  bliver  sadelens 
hældning  samt  musklernes  ar- 
beide og  deres  virkning  på  bug- 
hulen  og  dens  indhold. 

Hurtigheden  af  sadelens  bevæ- 
gelse   kan  ligeledes  modereres 
og  bcløber  sig  til  60  a  90  om- 
dreininger i  minuttet. 
JJdførelsc:  Overkroppen  holdes  under  øvel- 

sen så  r  et  og  rolig  som  muligt ; 
derved  bliver  den  tilsigtede  mu- 
skelvirksomhed  langt  mere  fuld- 
stændig  og  regelmæssig,  end  om 
man  lader  overkrop  og  hoved 
slænge  omkring  til  alle  sider, 
hvoraf  desuden  let  opstår  svindel- 
fornemmelse. 

Øvelsen  tåges  1  mi  nut  til 
hver  side:  den  må  ikke  tåges 
i  for  raskt  tempo,  og  den  største 
hurtighcd  —  90  omdreininger  i 
minuttet  —  må  kun  benyttes  aj 
friske  og  unge  folk. 
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Virkning:  Ogsaa  her  lægges  der  for  at  be- 

holde ligevægten  beslag  paa  alle 
de    muskler,    som  balancerer 
overkroppen  på    bækkenet,  og 
dette  desto  stærkere,  jo  større 
sadelens  hældning  er.  Øvelsen 
styrker  lænde-   og  bugmuskler 
og  virker  paa  underlivets  or- 
ganer ,   specielt  tarmene,  hvis 
muskler   og  funktioner  kraftig 
styrkes  ved  det  paa  underlivet 
virkende  vekslende  tryk  og  tar- 
menes øgede  peristaltik.  øvel- 
sen er  saaledes  særlig  at  anbe- 
fale ved  hårdnakket  obstruktion 
og  fordøielse  ssvækkelse. 

Apparatet  egner  sig  ikke  for 
kvinder. 


F.  SkaKningsevelser. 

F  1. 

Den  medico-mekaniske  vibrator. 
Ved  dette  apparat  kan  de  forskjelligste  dele  at' 
legemet  —  hoved,  nokke,  hals.  strube,  ryg,  bryst, 
arme,  hæader,  mave,  sæde,  hofter,  lar,  knæhaser. 
Urgge  og  fødder  —  ved  skakning  eller  rystelse  sættes 
i  vibrerende  bevægelse     Apparatet  består  af  et  pol- 
stret,  langagtigt  sæde,   der  står  i  forbindelse  med 
dampmotorens  drivrem,  og  en  lodret  jernstang,  der 
er  forsynet  med  en  flytbar  tværstav,  paa  hvilken 
kan  fæstes  forskjellige  applikationsstykker,  hvis  stør- 
relse og  form   er  afpassede  efter  den  legemsdel, 
hvoipå  de  skal  anbringes  —  således  polstrede  pla- 
der,  kugler,  gaffelformige  stativer  for  arme  og  ben. 
håndgreb  etc.    Apparatet  ryster  stærkest  i  den  ende, 
som   er  nærmest  ved  drivremmen,  svagest  i  den 
modsatte  ende  (nulpunktet). 

De  af  den  lodrette  jernstang  meddelte  skaknin- 
ger  bliver  svagere  eller  stærkere,  ettersom  de  på 
den  lille,  graderede  tværstang  anbragte  applikations- 
stykker  læstes  nærved  eller  fjærnere  fra  jernstangen- 
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Skakningernes  intensitet  kan  ogsaa  reguleres,  etter- 
som man  trykker  den  legemsdel,  som  skal  behandles, 
mere  eller  mindre  fast  mod  applikationsstykket. 

De  forskjellige  skakningsovelser  og  deres  indvirk- 
ning  skal  særskilt  beskrives  for  hver  enkelt  legemsdel. 
Fodskakning:  Man  sætter  sig  bekvemt  tilrette 

på  en  almindelig  stol   og  pla- 
cerer  benene  på  det  polstrede, 
langagtige,  horizontale  sæde  så- 
ledes, at  hælene  rager  udenfor. 
Man  må  ikke  med  krumme  knær 
stille  selve  fodderne  paa  sædet; 
benmuskulaturen  skal  være  fuld- 
stændig  slap  under  øvelsen.  Fod- 
skakningen  de  fordrer  blodcirku- 
lationen  i  fø  iderne  Irritable 
personer  har  i   begyndelsen  af 
skakningen  en  tydelig  følelse  af 
kulde  i  fodderne,  hvorpå  straks 
følger  en  forøget  varmefolelse; 
lette  hidrører  fra  skakningernes 
indvirkning  på  blodkarrenes  mu- 
skulatur, der  forst  sammentræk- 
kes  og  derpå  slappes. 
Scedeskakninger  og  korsbenskakimiger  tåges  stående 
eller  siddende.  Sædeskakninger 
har  ofte  en  heldig  indflydelse 
på  litrmorrhoider,  og  ved  skak- 
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ning  af  korsbenet  fremkaldes  så 
kraftige    sammentrakninger  aj 
endetarm    og    urinblære ,  især 
naar  de  er  fyldte.  at  disse  or- 
ganers slutte  muskler  må  trække 
sig  kraftig  sammen  for  at  hindre, 
at  indhoidet  tommes  ud. 
Skidderskaknivger  tåges  stående  og  siddende,  tjener 
til  at  opmykne    skidderled  og 
skiMermuskidalur     og  fjerne 
rheumatldskc  af  sætninger. 
Ann-,  laud-,  hofte-,  hue-  cg  benskakninger  tåges 
stående    paa    forskjellig  made. 
Paa  svage,  trætte  og  smertefulde 
muskler  og  nerver  virker  skak- 
ningen  oplivende  og  beroligende  ; 
blodomløbet  befordres,  og  smer- 
ten hau  forsvinde  efter  en  skak- 
niug  pa  fli  minutter.  Sygelige 
af  sætninger  opsugi  x 
Rygskakniug  lages    staer.de    eller  siddende; 

puden  anbringes  mellen/  skul- 
de iliadene.  Denne  skakning  hai- 
en beroligende  indjlydelse  pa 
lijer ti  is  bevagelser  og  er  særlig 
at  anbefale  patienter,  der  lider 
af  nervøs  hjerteklap.  Hjertets 
sammentrækninger  blir  langsom- 
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mere  og  mere  energiske;  puls- 
hurtigheden  aftager  —  der  an- 
gives    en  nedgang  af  fra  130 
til  90  pulsslag  i  minuttet.  Skak- 
ningsbevægelser  af  ryggen  i  for- 
bindelse med  moderate  gymna- 
stikøvelser,   der   letter  hjertets 
arbeide  og  befordrer  en  perifer 
circulation,  har  vist  sig  værdi- 
fulde  for  patienter  med  fedthjerte 
og    med    en    svag   og  hurtig 
hjerteaktion. 

Brystskakniug   og    strnbeskakning    tåges  stående. 

Befordrer  ophostnuig  af  ka- 
tarrhalsk  slim.  Hæslied  paavir- 
kes  ofte  godt  af  strubcskakning. 

Mave-  oij  tarmtkakiniig  tåges  stående.  Skal  tyk- 
tarmen  påvirkes,  må  man  erindre 
at  lade  bevægelsen  gaa  i  tar- 
mens retning  —  altså  fra  lioire 
mod  venstre,  o:  fra  lever-  hen- 
imod  miltregionen. 

Anvendt  på  underlivet  har 
skakningsovelserne  nærmest  en 
stoppende  virkning  :  anvendt  paa 
de  nederste  dele  al"  livirvelsøilen 
derimod  synes  de  at  virke  af- 
I  tirende. 
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Næseskakning         bruges  mod  næsekatarrh  og  snue. 

Pand-cskahring,  tindinga-  og  øreskakning  anvendes 
mest  mod  nervøse  lidelser,  neu- 
ralgi, nervøs  hovedpine  etc; 
den  virker  smertestillende.  Ved 
næseskakning  behandles  først 
den  ene,  saa  den  anden  side 
a  f  næsen. 

Hofteuervcskaknutg  tåges  undertiden  med  godt  re- 
sultat ved  iscliias. 

En  last  gjenstand,  der  sættes  i 
svingninger,  udoveri  hcrorelse  med 
legemets  bløde  væv  en  raskt  af- 
vekslende,  trykkende  ogudvidende 
virkning:  derved  befordre'  skak- 
ningerne  cirkulationen  i  kapillær  - 
kar,  lymfekar  og  saftkanaler.  foro- 
ger  resorption  og  fordeler  sygelige 
afsætninger  i  muskler  og  sener. 
De  er  derfor  at  anbefale,  hvor 
det  gjælder  at  fremkalde  en 
ogct  blodtilførsel  og  stofomsæt- 
niu<r  Endvidere  har  de  en 
smertestillende  virkning  og  en 
oplivende  indflydelsc  fa  slappe 
muskler.  Saaledes  gjør  en 
fodskakning  godt  elter  en  lang. 
trøttende  spadseretur,   en  ryg- 
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skakning  etter  lang  stillesidden, 
en  strubeskakning  efter  lang- 
varig tale  eller  sang  osv. 

Skakiiuigeriic  tåges  i  begyn- 
delscn  i,  senere  lioist  2  milliliter. 
Vil  man  ved  neuralgier  opnå- 
en  smertestillende  virkning  eller 
eller  fordele  syge  afsætninger,. 
maa  øvelsen  tåges  længere  tid. 

Fo 

Ride  skakuiug. 

\'ed  dette  apparat  ryktes  hele  legeme';  som  ved 
ridning.  Et  træstativ  i  form  af  en  hesteryg  med 
herre-,  resp.  damesadel  sættes  i  rystende  bevæ- 
gelse  Apparatet  gjør  ca.  180  svingninger  i  mi- 
nuttet; deres  styrke  kan  reguleres. 

øvelsen  egner  sig  ikke  for  patienter  med  svæk- 
ket  hjerteaktion   og   maa  straks  opgives,    hvis  der 
indfinder  sig  hjertebanken  og  svindel;   heller  ikke 
egner  den  ->ig  for  patienter  med  brok,  blærekatarrh 
og  hæmorrhoider. 

Virkning :  ( Helsen   stimulerer  del  sympa- 

tiskv  nervesystem  og  mod- 
virker  en  trceg  tarmperistaltik. 

Anbefales  ved  cbs/riiktion. 

Man  tager  den  2  a  j  mumler. 


G.  Hakningsevelser. 

Hakningsapparaterne  —  af  hvilke  institutet  er 
forsynet  med  2  —  G  1  og  G  3  —  har  tiere  (2—4) 
med  kautschuk  betrukne  stålhammere,  som  i  hur- 
tig bevægelse  vekselvis  træffer  legemet  —  600  slag 
i  minuttet.  Til  hvert  apparat  horer  2  forskjellige  sæt 
hammere,  hvis  kautschukskiver  er  af  forskjellig 
tykkelse  for  at  forstærke  eller  dæmpe  hakningernes 
intensitet.  Det  blodeste  sæt  anvendes  over  øm- 
findtlige  legemspartier,  således  f.  ex.  på  brystet, 
over  mave  og  underliv,  mc  Hem  begge  skulderblade ; 
på  disse  partier  er  hårde  hakninger  utilstedelige. 
Hakningernes  styrke  afhænger  foiovrigt  ikke  blot  af 
hammernes  større  eller  mindre  hårdhed,  men  ogsa 
af,  hvor  hardt  og  fast  øvelsetageren  trykker  den  le- 
gemsdel, der  skal  behandles,  mod  hammerne. 

Hakningerne  virker  omtrent  på  samme  made 
som  skakningerne,  dog  mere  lokalt  og  overila  disk, 
er  mere  begrænsei  til  huden  og  den  overfladiske 
muskulatur. 

På  de  blødere  dele  virker  hakningerne  mere 
irritativl    end   skakningerne;    de  passer  derfor  ikke 
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ved  friske  infiltrationer;  her  er  milde,  forsigtige  skak- 
ninger  mere  på  sin  plads. 

Hakningerne  fremkalder  en  behagelig  folelse  af 
varme,  anvendes  især  mod  neuralgi,  rheumatisme 
og  niuskelsvaglied.  De  er  desuden  nyttige  ved  visse 
former  af  dyspepsi  og  svækket  fordeiclse. 

øvelserne  tåges  fra  i — j  minutter,  eftersom 
den  behandlede  legemsdels  størrelse  og  ømfindt- 
lighed  kræver. 

G  1. 

Bryst-  og  kropshakinng. 
Dette  apparat  kan  ved  at  hæve  eller  sænke 
mekanismen  anvendes  på  forskjellige  legemsdele  — 
enten  til  at  hakke  på  et  bestemt  sted  eller  også 
til  at  foretagc  de  såkal  dto  løbende  hakuinger,  idet 
man  lader  stålhammerne  lobe  op  og  ned  over  større 
flader   —  f.  ex.  over  ryg  og  bryst. 

Hammernes  hæven  og  sænkning  besørges  at 
maskinkraft,  idet  øvelseiageren  selv  efter  behag  sky- 
der  remholderen  til  den  ene  eller  anden  side. 
Løbende  ryghaktiing :  Man  sidder  med  ryggen  vendt 

mod  hammerne  og  bevæger  med 
hoire  hånd  sænkningsmekanis- 
mens  reinholder  således,  at 
hammerne  løber  2  a  ■">  gange 
op  og  i/ed.    Ved  nvelsens  be- 
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gyndelse  bor  man  ikke  straks 
stemme  ryggen  hårdt  mod  ham- 
merne, men  nærme  sig  lidt  ef- 
ter  lidt,  indtil  halen ingerne  føles 
tilstrækkelig  hårde. 
Hakning  md! cm  skulderbladene:  Hammerne  må  løbe 
10  — 15  cm.  op  og  ned,  således 
at  hakningen  virker  på  rummet 
mellom  begge  skulderblade 

Lobcndc  lændhakning:  Hammerne  skal  løbe  op  og 
ned  langs  lænderyggen. 

Lændhakning  på  treers:  Som  foregående;  men  man 
dreier  sig  tilhøire  og  venstre 
således,  at  hakningerne  virker 
på  siderne. 

Korsbenhakning  og  hoftehakning  virker  ligesom 
skulder-  og  akselliakuiug  på  de  tilsvarende  legems- 
dele. 

Lobeude  underlivshakiiing  :  Man  står  med  maven 
vendt  mod  hammerne  og  dreier 
sig  —  medens  disse  lober  op  og 
ned  —  snart  tilhøire,  snart  til- 
venstre  således,  at  hakningen 
fordeles  på  hele  underlivet. 

Heircsidig  lobeude  underlivshakiiing  tåges  kun  på 
høire  side  al'  underlivet  mellem 
heire  hoflekam  og  ribbensran- 


—  49  — 


den\  virker  på  ten  epstigende 
tykiarm  {colon  ascendens.) 
Venstresidig  løbende  nnderlivshakning  tåges  på 
samme  måcle  som  foregående, 
men  på  venstre  side ;  virker  på 
den  i;  ed  stig  ei:  de  ty  k  tarm  {colon 
descendens). 

JJavehaknwg :         Hammeren    virker     på  maven 
0 :  på  triangelet  me  Ile  ni  brysl- 
benspidsen   og  forbindelscslin- 
jerne  mellem  det  iode  ribbens 
frie  kanter  på  legge  sider. 
Tarmhakning  påivars :    Apparatet   stilles  så  høit, 
at  hammerne  kan  virke  i  mm- 
niet    mellem    det   iode  ribbens 
frie   kanter   og   navlen.  Man 
dreier  sig  således,  at  hakningen 
gaar  fra  høire  mod  venstre  — 
fra  lever-  til  miltregionen ;  virker 
på  den  Iværsgaaende  tryktarm 
i  colon  tran&vt  r  sum). 


in  a. 

Benliakniug. 

Ved  hjtdp  af  et  håndlag  kan  øvclsetageren  selv 
lade  apparatets  hammere  lobe  up  og  ned  og  sørge 
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for,  at  hakningerne  fornemmelig  træffer  de  syge 
steder.    Apparatet  benyttes  til : 

l.øbende  lårhakning  for  (årets  samlede  muskulatur 
såvel  på  forside  som  bagside, 
forsåvidt  der  ikke  på  recepten 
står  udtrykkelig  tilfeiet  foran" 
eller  ,,bag". 

Lobcnde  lægJiakning  for  muskulaturen  på  læggens 
bagre  og  ydre  iladc;  derimod 
må  hakninger  ikke  anvendes 
på  forfladen,  hvor  det  hårde  ben 
ligger  umiddelbart  under  huden. 

L&ghakiiiiiga-,  der  appliceres  direkte  på  bestemte 
partier  af  læggen. 

NB.  Hakninger  må  aldrig 
anvendes  p  /  sleder,  hvor  der 
fin  les  åreknuder. 


H.  Knadeøvelser. 


fl  l. 

Maveknadning . 

Apparatet  har  et  be^ægeligt,  polstret  liggeplan,. 
der  ved  rnaskinkraft  kan  sættes  i  en  frem-  og  til- 
bageløbende  bevægelse.  Liggeplanets  midtparti  er 
ophøiet  og  forsjmet  med  cn  åbning,  hvori  er  an- 
bragt  6  ruller,  som  vekselvis  bevægrjr  sig  op  og  ned 
samtidig  med.  at  liggeplanet  selv  bevæger  sig  frem 
og  tilbage. 

Såvel  planets  som  rullernes  bevægelser  kan 
reguleres  ved  egne  mekanismer  således,  at  knad- 
ningerne  efter  ønske  blir  mere  eller  mindre  dybe 
og  indgribende. 

Udførelse:  Man  kegger  sig  fremover  med 

underlivet  på  liggeplanets  midt- 
parti således,  at  maven  kommer 
midt  over  den  åbning,  gjcnnem 
hvilken  knadningsrullerne  virker. 
Albuerne  hviler  på  puden  foran 
planets  ophøiede  del. 


Btigmusklerne  viaa  ikke  spccu- 
des,  men  den  hele  tid  holdes 
ft/ldstævdig  slappt . 

Øvelsen  toges  i  2  mimiler. 
Øvelsen  påskynder  blod-  og  saft- 
omlobet  såvel  i  bugmuskler  som 
i  tarme;  den  ansporer  tarm- 
peristaltiken  og  befordrer  så- 
ledes fordøielsesprocesseii. 


I.   Valknings-  og  strykningsevelser. 

I  1. 

Armvalkning. 
UdgangsstilHng:  Sædet  kan  efter  behov  hæves 
eller  sænkes,  og  man  sætter 
sig  på  det  således,  at  den  mel- 
lem  dc  4  valkeremme  udstrakte 
arm  får  en  horisontal  stilling, 
når  man  griber  håndtaget. 

Når  apparatet  sættes  i  bevæ- 
gelse,   valker   de   med  ujævn 
ovcrflade  forsynede  remme  ar- 
men, idet  de  lober  op  og  ned. 
Remmene  holdes  spændte  ved 
hjælp  af  en  Hytbar  vægt,  der 
befinder    sig  paa   en  graderet 
vægtstang;    receptens  nummer 
angir  denne  vægt.    For  at  op- 
hæve  remmenes  spænding  og 
derved  lettere  at  kunne  fore  ar- 
men ind   og   ud   mellem  dem. 
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trykker  man  med  den  fri  hand 
ned  håndlaget  på  sædets  forside. 

Ud  tor  else:  Man  dreier  og  sky  der  annen 

frem  og  tilbage,  medens  va!-e- 
remmene  frotterer  den. 

Øvelsen  toges  i — 2  minutter 
med  hver  arm. 

Virkning'.  Frottering  af  armene  og  valk- 

ning  af  deres  muskler  befordrer 
blodomløbct  i  armene  og  afleder. 
derved  kraftigt  fra  hovedet  og 
brystkassen.  Der  foles  en  be- 
hagelig '•arme  i  armene  under 
og  efter  øvelsen. 

Øvelsen  styrker  muskulaturen 
og  virker  fordelende  pd  muskel- 
infiltrationcr;  den  er  derfor  sær- 
lig at  anbefale  ved  rheumatisk 
stivhed  Og  smerte  i  armene 
samt  ved  sraghed  i  armmusku- 
I a  ture  11   og  dårlig  cirkulation. 


I  0. 

Underlwsstrykning. 
(Kredsgående). 
Udgangsstilling:      Apparatet  består  af  2  skr 
stativer,    hvoraf  det   ene  gi 


støtte  for  ryggen,  det  andet 
indeholder  mekanismen  for  de  2 
ruller,  som  skal  indvirke  på 
maven. 

Man  stiller   sig   ind  mellem 
begge  stativer,  læner  korsryggen 
mod   det  vinkelformige  rygstod 
og  lader  dettes  hoide  indstille 
således,  at  man  i  næsten  halvt 
siddende  stilling  støtter  fødderne 
mod    det   modstaaende  stativs 
fodstykke.    Mekanismen  hæves 
eller  sænkes  nu  således,  at  dens 
akse  kommer  til   at   stå  midt 
foran     navlen.  Svingapparatet 
stilles  lodret   og  den  nederste 
rulle   så  lavt,  at  den  stoder  an 
lige    over   isbenet  (symfysen), 
medens   man   stiller  den  anden 
rulle  på  samme  eller  et  hoiere 
nummer.    Ved  at  dreie  på  rat- 
hjulet  til  hoire  skyder  rygstødet 
kroppen    fremad,   Indtil  maven 
trykkes  fast  mod  rullerne;  derpå 
sættes  apparatet  igang. 
Ved  hjælp  al'  rathjulet  til  hoire 
og  spærremekanismen  til  venstre 
kan   rullernes  tryk  med  undsr- 
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livet  afpasses  således,  at  det 
trænger  tilstrækkelig  dybt  ind 
uden  at  volde  nogen  smertelig 
eller  ubehagelig  fornemmelse. 

Mekanismen  for  rullernes  h  jev- 
ning og  sænkning  kan  ligeledes 
sættes  i  bevægelse  for  at  fore- 
tage  ønskelige  forandringer  i 
rullernes  stilling.  Vil  man  hur- 
tig afbryde  rullernes  tryk  på 
maven,  lotter  man  spærrestan- 
gen  til  venstre,  og  ved  at  dreie 
på  rathjulet  til  høire  skruer  man 
derpå  rygstødet  tilbage. 
Virkning:  Øvelsen    påskynder    blod-  og 

vævssaftomløbet  såvel  i  bi/g- 
bedækniugerne  som  i  tarmkana- 
len og  forøger  tarmens  peri- 
staltiskc  bevægelser.  Øvelsen 
virker  specielt  på  tyktarmen. 
hvis  forløb  rullerne  i  sine  be- 
vægelser omtrentlig  følger.  Da 
de  går  i  samme  retning  som 
tarmindholdet,  presse-  dette 
fremad,  og  tarmndtonmelsen 
befordres  kraftig. 


III.    Almindelige  regler 

ved 

benyttelse  af  mekanisk  gymnastik. 

Alle  øvelser  tåges  roligt  og  regelmæssigt ;  man 
bør  være  godt  udhvilet,  før  man  begynder,  og 
give  sig  god  tid  under  øvelserne. 
Øvelserne  må  ikke  tåges  hverken  på  fastende 
hjerte  eller  umiddelbart  efter  et  kraftigt  måltid. 
Trangtsiddende    klædningsstykker   —  specielt 
snørliv  —  må  ikke  bæres  Linder  øvelserne. 
Under  øvelserne  tåges  dybe,   rolige  og  regel- 
mæssige  åndedrag;  som  regel  bør  indåndingen 
foregå  under  den  mindst  anstreengende  del  af 
hvelseme,  udåudiugeu  derimod  under  den  mest 
anstr ængende. 

øvelserne  ta^es  i   den  på  recepten  op- 
givne  rækkefølge   med  f>  minutters  hvil 
efter  hver  8die  øvelse. 
I  begyndelsen  tåges  alle  øvelser  svage; 
styrken    egcs    først   efter   nogle  dage, 


nummer  for  nummer,  så  en  jevn  mod- 
stand  altid  føles.  Nummerne  bor  ikke 
øges  uden  lægens  samtykke.  De  ry- 
stende øvelser  —  skakningerne  —  tåges 
aldrig  voldsomme  eller  i  længere  tid  end 
hoi  st  2  minutter. 

A,  B  og  C  øvelserne  gjentages  5 -lo 
gange  med  undtagelse  af  A  7,  B  /,  B  12 
og  B  13,  der  tåges  25-100  gange. 

De  passive  øvelser  tåges  1—2  mi- 
n  utt  er. 

Stur  træthed  eller  tilfældigt  ildebefin- 
dende  anmeldes  før  øvelsernes  begyn- 
delse.  Kvinder  advares  mod  at  benytte 
øvelserne  under  menstruationen. 


IV.    Institutets  elektriske  sygebehandling. 


Institutet  er  udstyret  med  et  komplet  apparat 
for  konstant  strøm  og  induktionselektricitet,  hvorfra 
ledningstråde  fores  rundt  i  massagerummene  således, 
at  den  mekaniske  sygebehandling,  hvor  det  er  indi- 
ceret.  kan  suppleres  med  elektrotherapi. 

For  statisk  elektricitet  forefindes  der  ved  insti- 
tutet en  influensmaskine  (Glåsers  patent). 


V.     Veiledning  for  gjesterne. 

Dc  kurgjester,  der  af  badets  overlæge  på  sin 
badeseddel  har  fået  ordineret  massage,  gymnastik 
eller  elektricitet.  fremstiller  sig  ankomstdagen  hos 
institutets  la-ge  i  eftermiddags-konsulationstimen  for 
at  få  sin  massagetime  bestemt  og  gymnastikrecept 
udfærdiget. 

De  fleste  kurgjester  pleier  at  faa  massage 
og  elektricitet  i  morgentimerne  og  —  naar  disse 
ikke  etrækker  til  —  til  aftalt  tid  efter  eftermiddags- 
kontoi tiden.     Gymnastikovelserne   kan   etter  onske 

—  når  lægen  ikke  udtrykkelig  anderledes  bestemmer 

—  tåges  enten  samlede  eller  portionsvis,  idet  gym- 
nastiksalen  er  åben  2  gange  daglig  såvel  for  damer 
som  for  herrer.  Svage  personer  gjør  ret  i  at  tage 
den  ene  halvpart  af  sveiserne  om  morgenen,  den 
anden  om  ettermiddagen. 

Medtco-besøgende,  der  ikke  er  kurgjester.  har 
efter  eget  forgodtbefindende  adgang  til  at  benytte 
evmnastiksalen  1  eller  2  gange  daglig. 


Lægen  er  tilstede  under  øvelscrne  i  gymnastik- 
salen  til  bestemte  tider,  og  forøvrigt  assisteres  de 
besogcnde  af  kyndige.,  kvindelige  assistenter. 

NB.  For  damer  er  der  anledning  til  at  op- 
bevare  gymnas  tik  dr  ag  ter  ;  et  særskilt 
toiletter  uti:. 
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VI.    Institutets  timeplan. 

Lcegens  kontortid. 

Massage  og  clekiricitet:  Hver  morgen  kl.  6.30 — V.30. 
Konsulationstime;  Hver  ettermiddag  kl.  5.so — 6.30. 

Den  medico-mekauiske  gymnastiksal 
er  åben  for: 

Herrer:    Form.  kl.  7 — 9.3». 

Efterm.  kl.  6—8. 
Damer:     Form.  kl.  10—11!. 

Efterm.  kl.  4— 0.311. 

På  søn-  og  helligdage  holdes  institutet  lukket. 


VII     Institutets  priser. 


a.  Medico-mekanisk  gymnastik : 

Kurgjester  pr.  måned  kr   15,  pr.  uge  kr.  5. 
Andre  pr.  måned  kr.  20,  pr.  uge  kr.  7.50. 

h.   Elektricitet  pr.  seance  25  ore. 

c.  Massage  og  delvis  manne  l  behandling  til  pa- 
tienter,  der  ikke  er  kurgjester,  gives  af  institu- 
tets læge  til  særskilt  aftalte  tider. 
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